上海高校教师产学研践习计划申报汇总表
单位：                   （公章）
	序号
	姓名
	性 别
	出生年月
	参加工作时间
	学历
（学位）
	专业技术职务
	所在学科（岗位）
	践习单位
（基地）
	践习时间
	践习形式*
	导师/合作者
	经费使用说明

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


*按文件所列形式填写
填表人：                   电话：                      审核人：                     填表日期：            


